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自家発生彊療と異なム免疫療法の効果の期待し得る悪
性麓療の代表である。そこで従来の Triple Therapy 
iこ非特異的結組免疫龍賦活の罰的で落連菌製剤である 
OK-432を許思し，その効果について検討した。昭和49
年より 10倒の OK-432併用例と11例の非許尾併の比較で
は，寛解率に差違は認められなかったが， jlJ作用の軽減
および延命効果という点で、有効で、あった。 
35. 線毛性腫霧におiする転移検索法の検討
小林注遠藤信夫，加藤孝子(千大〉
近年誠毛性腫療の予後は著しく改善されたが，転移注
紋毛癌の予後はなお悪く，積橿的な転移巣検索が，予後
を改善するためには重要である。転移性絞毛癌22伊jを対
象とし，有効な転移巣検索?こついて検討を加えた。肺転
移巣に対しては X線断層撮影，脳転移巣には CTスキ
ャン，好転移巣には超音波断層法，雲寺振撮影，腎転移巣
;こは血管譲影が宥Aであり， RIを使用したスキャンは
早期検索には，意義が少ないことが判明した。 
36. 繊毛性疾患訴転移巣の手術適志について
遠藤告夫，加藤孝子，小啓治
大森景文 (千大)
誠毛性疾患辻血行性転移を起こ L易く，特に廓転移の
頻度は高い。本疾患は化学療法に奏効するが，禁効症李tl 
tこ対する手術療法併沼も考意される必要があろう。そこ
で今回は昭和48年よ!J5年間に当科で治療した本疾患患
者127例のうち肺転移伊tl53倒について手術適応を検討
した。以上の結果:その適応は， 1)High risk症伊U， 
2) triple therapy 3 -4コース撞行後にも LHVレベ
ルに到達せず薬菊抵抗性をj君、わせるものとした。 
37. High risk縁腫に対する triplechemotherapy 
の効果
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絞毛性腫療の High risk症例に methotrexote 
(MTX)，actinomycin D (ACTD) アノレキルイ七弗jの三
剤居時併用療法 (MAC)を施行した。 1973年から1978
年の 6年間に High risk-症備は 35倒あり，寛解率は 
65.7%で為った。
死亡例12剖は転移性紋毛癌症例に限られた。 MACを
初田より投与例の茸解率辻73.1弘， 2次的投与法44.4%
であった。 16例〈約50%)は MAC3コースにより寛
解が得られ， 7/10は4--7コースによ P寛解が得られた
が， 8コース以上必要とする症例はすべて死亡した。 
38. ，薬剤酎性誠毛癌症例に対する治痩法の検討
加藤孝子，遠藤信夫，小林治
大森景文 (千大〉
紋毛f生腫療の寛解率は約90%となった現在も誠毛癌の
予後はなお悪い。そのうち最も問題となるのは現行の三
剤同時評用療法に薬剤事前生を示す症例の治療法で、ある。
可龍な場合は手衝療器，放射線療法，動RI設内注入法等の
併用療法が施行されるが，最も有効な方法は北学療法の『
改善である。 Cisplatin，超大量 MTX療法， さらに 
Vincristine，Cytarabine，Cyclo・phosphamide，Ac-
tinomycin D，Chromomycin A3，Aclacinomycin A 
の併用嬢法の効果について検討した。 
39. 繊毛性腫蕩寛解基準の検討
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加藤孝子，遠藤信夫，小林治
関谷宗英，工藤純孝 (千大〉
誠毛性彊蕩における治療打窃りの時期，寛解判定基準
辻極めて重要な問題であり，まだ統一見解は得られてい
ない。寛解基準検討の岳的で絞毛註腫蕩患者の治療後の
束中日CG値が L百レベルに下誇後，尿中，.rfi:r.中 HCG
値，HCG-s，HCGα，L豆， FSH蓋について検討した。
また， LH分諮を抑制するために種々のホノレモン揺を検
討した。尿中日CGは HAR法，他は RIAによって
測定した。現在の測定法で辻，最下値に到達することと
それを持続することが必要である。 
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子宮京発の mixed mesodermal tumorは，その体
部に原発し，種々の組織像を示す興味ある疾患である。
我々 は， 1972--1979年まで本症を 4例経験した。高豆織学
的に比癌腫の部分が腺癌を示す痘備は 3伊iで，一方，
肉腫の部分は全例軟骨肉彊の像が握在していた。
これらの症舗の組織像について言及し，文献的考察を
加えたい。
